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Предлагаемая методика обладает достаточной 
чувствительностью, позволяет определить однород-
ность содержания, допустимые отклонения действу-
ющих веществ и отсутствие посторонних примесей. 
С помощью указанной методики можно контроли-
ровать проведение технологического процесса на 
отдельных стадиях производства.
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Актуальность. Для создания лекарственного 
средства (ЛС) практически во всех случаях необходи-
мо применение  вспомогательных веществ.
Вспомогательные вещества должны быть био-
логически безвредными, нетоксичными, химически 
индифферентными по отношению к веществам, вхо-
дящим в состав ЛС,  технологическому оборудованию, 
упаковочным материалам,  к факторам окружающей 
среды в процессе изготовления ЛС и при хранении. 
Эти вещества должны проявлять необходимые функ-
циональные свойства при их минимальном содержа-
нии в ЛС и способствовать проявлению требуемого 
фармакологического эффекта [1].
Цель. Изучить влияние вспомогательных ве-
ществ на высвобождение кальция глюконата из мягко-
го лекарственного средства (МЛС) в опытах  «in vitro». 
Материал и методы. Нами получены и исследо-
ваны гели на гидрофильных и гидрофобных основах, 
широко применяемых в отечественной и зарубежной 
фармацевтической практике.
В качестве компонентов основы использовали 
макроголы с различной молекулярной массой, вазе-
лин, ланолин, димексид, масло подсолнечное, глице-
рин, твин-80, эмульсионные воски, воск пчелиный 
и воду очищенную. Для диспергирования кальция 
глюконата использовали  димексид или расплавлен-
ную основу в зависимости от состава.
МЛС получали следующим образом:
В выпарительной чашке сплавляли на водяной 
бане компоненты каждой из основ. Кальция глюконат 
измельчали в ступке под пестиком в присутствии ди-
мексида или части расплавленной основы и добавляли 
по частям оставшуюся основу. 
Полученные гели кальция глюконата 2,5% пред-
ставляли собой вязкую массу белого или желто-белого 
цвета, без запаха.
Для изучения скорости высвобождения кальция 
глюконата из МЛС была использована методика, ос-
нованная на диффузии окрашенного красителем геля 
кальция глюконата в агаровый гель. В качестве кра-
сителя использовали раствор метиленового синего.
Набухший агар нагревали до кипения, доводили 
до необходимой массы. Приготовленный таким об-
разом агаровый гель разливали в чашки Петри с гори-
зонтальной поверхностью дна (d=98-100мм, h=20мм), 
которые выставляли на ровной поверхности. Агар раз-
ливали в чашки двумя порциями по 10 и 15 мл. После 
застывания агара (первой порции) на ее поверхность, 
в каждую чашку помещали  металлические цилиндри-
ки (из нержавеющей стали  с наружным диаметром 4 
мм и высотой до 10 мм), и заливали второй слой агара. 
После застывания агара цилиндрики осторожно вы-
нимали. И в образовавшиеся углубления  помещали 
исследуемые образцы МЛС [3].
МЛС, содержащие действующее вещество с раз-
личным составом вспомогательных веществ, помеща-
ли в лунки  чашек с агаром. МЛС в лунки переносили с 
помощью стеклянной палочки, осуществляя контроль 
за тем, чтобы был хороший контакт с агаром. Чашки 
помещали в термостат с температурой 37ºС на 3 часа.
Скорость высвобождения кальция глюконата 
из МЛС в зависимости от состава основы, изученная 
методом диффузии в агаровый гель представлена в 
таблице 1.
Выводы.
Предложена методика для изучения интенсив-
ности высвобождения кальция глюконата, основанная 
на способности к диффузии, окрашенного красителем 
«Геля кальция глюконата 2,5%» в агаровый гель.
На  скорость высвобождения кальция глюконата 
из МЛС существенное влияние оказывает природа ком-
понентов основы. Более интенсивное высвобождение 
кальция глюконата происходит из МЛС, содержащих 
в качестве компонентов основы эмульсионные воски, 
макроголы,  глицерин, твин-80, масло подсолнечное, 
воду очищенную и предварительное диспергирование 
кальция глюконата в присутствии  димексид.
Менее интенсивное высвобождение кальция 
глюконата наблюдалось из основы, содержащей в 
своем составе гидрофобные компоненты – ланолин, 
вазелин, пчелиный воск. 
В плане интенсивности высвобождения испытуе-
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мые основы можно расположить следующим образом 
в ряд предпочтительности: сложная эмульсионная 
основа > гидрофильная основа, содержащая димек-
сид > гидрофильная основа без димексида > сложная 
гидрофобная основа > основа  на вазелине.
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Таблица 1. Скорость  высвобождения кальция глюконата из МЛС в зависимости от состава основы
Таблица 2. Метрологические характеристики  высвобождения кальция глюконата из МЛС
Серия 
МЛС Вид основы
Диаметр окрашенной зоны, мм
0,5 ч. 1 ч. 2 ч. 3 ч.
 I Сложная эмульсионная 8,5±0,4 11,5±0,4 13,5±0,5 15,6±0,4
II Гидрофильная 6,3±0,2 7,2±0,2 10,5±0,4 12,5±0,4
III Гидрофильная + димексид 8,5±0,5 10,8±0,4 12,0±0,4 13,5±0,5
IV Гидрофобная сложная 5,3±0,2 6,0±0,2 6,5±0,4 7,5±0,4
V Вазелин 5,3±0,2 6,5±0,5 6,0±0,4 7,0±0,4







I 3 3 15,5 0,0324 0,0002 0,0245 2,45 0,033
II 3 3 13,0 0,0511 0,0004 0,0292 2,92 0,051
III 3 3 14,0 0,0300 0,0004 0,0354 3,54 0,050
IV 3 3 7,0 0,0210 0,0004 0,0281 2,81 0,052
V 3 3 6,5 0,0354 0,0002 0,0253 2,53 0,027
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Актуальность.  Ресвератрол (trans-3,4/,-5-
тригидроксистильбен) относится к группе раститель-
ных полифенолов. Установлено, что данное соедине-
ние обладает широчайшим спектром биологической 
активности. В частности, ресвератрол проявляет выра-
женное противовоспалительное действие в условиях 
in vitro и in vivo. Такой эффект обусловлен, в первую 
очередь, подавлением синтеза провоспалительных 
цитокинов, регулируемых через фактор транскрип-
ции NF-kB. Также препарат активирует апоптоз 
раковых клеток и подавляет его в кардиомиоцитах 
при ишемии. Проводятся клинические испытания по 
применению ресвератрола в профилактике рака пред-
стательной железы, желудка, меланомы, щитовидной 
железы, колоректального рака [1].
Максимальное количество ресвератрола обнару-
жено в корнях растения Polygonum cuspidatum (горец 
японский). Повышенное его содержание отмечается в 
кожуре и косточках красных сортов винограда (сортов 
Мускатель, Пино-Фран, Каберне, Мерло и многих 
других). Возможно, именно наличием ресвератро-
ла хотя бы частично объясняется так называемый 
«французский парадокс»: употребление в больших 
количествах красного вина жителями Франции и 
других средиземноморских государств делает их менее 
чувствительными к негативным последствиям высо-
кокалорийной диеты с повышенным содержанием 
жиров [2].
Однако, несмотря на имеющиеся данные об 
обнаружении ресвератрола во многих растениях и 
их компонентах, включая пищевое и непищевое (ле-
карственное) растительное сырье [2], до сих пор не 
проводилось определения ресвератрола в местных 
растительных источниках. 
Целью исследования стала оценка содержания 
ресвератрола в источниках растительного проис-
хождения, доступных к применению в Республике 
Беларусь.
Материал и методы. В качестве сырья для экс-
тракции ресвератрола использованы следующие 
